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ABSTRAK
Penyakit hepatitis merupakan masalah kesehatan masyarakat di dunia termasuk di Indonesa. Virus Hepa-
titis B telah menginfeksi sejumlah 2 milyar orang di dunia, sekitar 240 juta orang di antaranya menjadi pengidap 
Hepatitis B kronik. Penelitian ini bertujuan mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan pemberian imu-
nisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan di wilayah kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 2015. 
Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional study. Populasi 
pada penelitian ini adalah semua ibu yang memiliki bayi usia 6-12 bulan yang bertempat tinggal di wilayah kerja 
Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah proportional ran-
dom sampling dengan jumlah sampel 65 orang. Data diperoleh melalui wawancara menggunakan kuesioner pene-
litian. Data yang diperoleh dianalisis secara univariat dan bivariat menggunakan uji chi square. Berdasarkan hasil 
penelitian diketahui bahwa sebagian besar pemberian imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan tergolong 
tidak lengkap (66,2%), pengetahuan ibu tergolong kurang baik (63,1%), sikap ibu tergolong negatif (56,9% )dan 
peran petugas kesehatan tergolong kurang baik (64,6%). Hasil analisis menggunakan uji chi square menunjuk-
kan hasil yang signifikan antara pengetahuan ibu (p=0,000), sikap ibu (p=0,008), dan peran petugas kesehatan 
(p=0,000) dengan pemberian imunisasi hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan. Kesimpulan dalam penelitian ini 
terdapat hubungan antara pengetahuan, sikap ibu dan peran petugas terhadap pemberian imunisasi Hepatitis B 
pada bayi usia 6-12 bulan di Wilayah Kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 2015. 
Kata kunci  :  Hepatitis B, imunisasi, bayi
ABSTRACT
Hepatitis is a public health problem in the world, including in Indonesa. Hepatitis B virus has infected 2 
billion people in the world, about 240 million of them become chronic hepatitis B sufferers. The aims of this study 
to determine the factors associated with hepatitis B immunization in infants aged 6-12 months in Pakuan Baru 
Primary Health Center (PHC) Area Jambi in 2015. This type of research is quantitatie with cross sectional design. 
The population in this study are all mothers with infants 6-12 months who reside in Pakuan Baru Primary Health 
Center Jambi.  Sampling in this research used proportional random sampling with a sample of 65 mother. Data 
was obtained through interviews using a questionnaire study. Data were analyzed using univariate and bivariate 
(chi-square). Based on the survey results revealed that the majority of hepatitis B immunization in infants aged 
6-12 months incomplete (66,2%), lack of knowledge of mothers (63,1%), the attitude of mothers as negatives 
(56,9%) and the role of health workers as poor (64,6%). Results of chi-square analysis showed significantsbe-
tween mother knowledge (p=0,000), mother attitude (p=0,008), and the role of health care workers (p=0,000) 
with hepatitis B immunization in infants aged 6-12 months. The conclusion of this study there relationship between 
knowledge, attitude and role of the officer’s mother against hepatitis B immunization in infants aged 6-12 months 
in Puskesmas New Pakuan Jambi 2015.
Keywords  :  Hepatitis B, immunizations, infants
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PENDAHULUAN
Penyakit hepatitis merupakan masalah ke-
sehatan masyarakat di dunia termasuk di Indone-
sa yang terdiri dari Hepatitis A, B, C, D dan E. 
Hepatitis A dan E sering muncul sebagai kejadian 
luar biasa ditularkan secara fecal oral dan biasa-
nya berhubungan dengan perilaku hidup bersih 
dan sehat, bersifat akut dan dapat sembuh dengan 
baik. Sedangkan Hepatitis B, C, dan D (jarang) 
ditularkan secara parental, dapat menjadi kronis 
dan menimbulkan cirrhosis dan kanker hati. Virus 
Hepatitis B telah menginfeksi sejumlah 2 milyar 
orang di dunia, sekitar 240 juta orang di anta-
ranya menjadi pengidap Hepatitis B kronik.1 In-
donesia termasuk daerah endemitas sedang sam-
pai tinggi dengan prevalensi 3% - 20%.2 Ikatan 
Dokter Anak Indonesia tahun 2005 menyatakan 
bahwa semakin tinggi prevalensi infeksi Hepa-
titis B pada suatu tempat maka semakin banyak 
anak-anak dan bayi yang berisiko terinfeksi oleh 
virus tersebut karena sistem imun tubuh belum 
berkembang sempurna.3
Imunisasi merupakan salah satu cara untuk 
memberikan kekebalan pada bayi dan anak terha-
dap berbagai penyakit, sehingga dengan imunisa-
si diharapkan bayi dan anak tetap tumbuh dalam 
keadaan sehat. Secara alamiah tubuh sudah me-
miliki pertahanan terhadap berbagai kuman yang 
masuk. Imunisasi Hepatitis B dilakukan dengan 
memberikan vakin Hepatitis B ke dalam tubuh 
yang bertujuan untuk memberi kekebalan dari 
penyakit hepatitis. Pada ibu yang menderita He-
patitis B, imunisasi dapat diberikan kepada anak 
sesuai dengan dosis yang ada, kemudian dilanjut-
kan pada usia 1-2 bulan dan yang ketiga pada usia 
6 bulan.4
Imunisasi Hepatitis B bertujuan memberi-
kan kekebalan tubuh terhadap penyakit Hepatitis 
B. Imunisasi ini diberikan sebanyak 3 kali pada 
umur 11 bulan melalui injeksi intramascular. 
Kandungan vaksinnya adalah HbsAg dalam ben-
tuk cair. Terdapat vaksin B-PID (Prefil Inection 
Device) yang diberikan sesaat setelah lahir, dapat 
diberikan pada usia 0-7 hari. Vaksin B-PID disun-
tikkan dengan 1 buah HB PID. Vaksin ini meng-
gunakan PID, merupakan jenis alat suntik yang 
hanya bisa digunakan sekali pakai dan terisi vak-
sin dalam dosis tunggal dair pabrik.5 Pemberian 
imunisasi merupakan salah satu bentuk perilaku 
orang tua terhadap bayinya. Hasil studi yang di-
lakukan oleh Arwin di Kota Solok didapatkan 
bahwa pengetahuan ibu dan perilaku petugas ke- 
sehatan signifikan berhubungan dengan pemberi-
an Hepatitis B pada bayi sementara itu, penelitian 
lain oleh Kartika di Kecamatan Armadidi menun-
jukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan 
dengan keeratan yang cukup kuat antara sikap 
ibu dengan penerapan imunisasi Hepatitis B pada 
bayi.6,7
Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provin-
si Jambi tahun 2013 diketahui bahwa cakupan 
imunisasi Hepatitis B yang terendah terdapat di 
Kota Jambi yaitu sebesar 92,9%. Sementara itu, 
pada tahun 2013 diketahui bahwa pemberian imu-
nisasi Hepatitis B tertinggi di Kota Jambi terdapat 
di Puskesmas Payo Selincah, yaitu 103,81%, se-
dangkan pada tahun 2014 terdapat di Puskesmas 
Simpang Kawat. Meskipun demikian, Puskesmas 
Pakuan Baru memiliki cakupan imunisasi Hepa-
titis B yang lebih rendah dibandingkan dengan 
puskesmas lainnya yaitu sebesar 90,19% pada 
tahun 2013 dan 95,13% pada tahun 2014. Peneli-
tian ini bertujuan mengetahui faktor-faktor yang 
berhubungan dengan pemberian imunisasi Hepa-
titis B pada bayi usia 6-12 bulan di wilayah kerja 
Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 2015.
BAHAN DAN METODE 
Penelitian ini bersifat observasioanl anali-
tik dengan pendekatan cross sectional study, yang 
bertujuan menghubungkan antara faktor-faktor 
yang berhubungan dengan pemberian imunisasi 
Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan di wilayah 
kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 
2015. Populasi penelitian adalah seluruh ibu yang 
memiliki bayi berusia 6-12 bulan yang bertempat 
tinggal di wilayah kerja Puskesmas Pakuan Baru 
Kota Jambi selama dua bulan tahun 2015 seba- 
nyak 202 orang. Sampel dipilih dengan teknik 
proportional random sampling. Penentuan jum-
lah sampel pada penelitian ini menggunakan 
rumus besar sampel menurut Lameshow, yaitu 
sebanyak 65 orang. Pengumpulan data dilaku-
kan dengan wawancara menggunakan kuesioner. 
Data yang dikumpulkan kemudian dianalisis se-
cara univariat dan bivariat menggunakan uji chi-
square dengan menggunakan SPSS 18.
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HASIL
Hasil penelitian berdasarkan karakteristik 
responden sebagian besar berada pada umur 20-
35 tahun (89,2%), pendidikan ibu sebagian besar 
memiliki tingkat pendidikan (52,3%) dan peker-
jaan ibu sebagian besar berprofesi sebagai ibu 
rumah tangga yaitu (60,0%). Berdasarkan hasil 
penelitian dapat diketahui bahwa sebagian besar 
pemberian imunisasi Hepatitis B pada bayi 6-12 
bulan tergolong tidak lengkap (66,2%). Pembe-
rian imunisasi Hepatitis B yang paling banyak 
diberikan adalah pemberian imunisasi Hepatitis 
B bulan ke-1, yaitu sebanyak 53 anak (81,5%). 
Sementara itu, yang terendah adalah pemberian 
imunisasi Hepatitis B pada bulan ke-2 (35,4%) 
(Tabel 1).  
Berdasarkan hasil penelitian diketahui 
bahwa pengetahuan ibu tentang pemberian imu-
nisasi hepatitis B pada bayi 6-12 bulan sebagian 
besar tergolong kurang baik yaitu 63,1%. Hanya 
terdapat 24 ibu yang memiliki pengetahuan baik 
tentang pemberian imunisasi Hepatitis B. Sikap 
Ibu menunjukkan bahwa sebagian besar ibu di 
wilayah kerja Puskesmas Pakuan Baru memiliki 
sikap negatif tentang pemberian imunisasi Hepa-
titis B pada bayi 6-12 bulan, yaitu sebanyak 37 
ibu (56,9%) untuk peran petugas kesehatan ha-
sil penelitian menunjukkan bahwa peran petugas 
kesehatan tergolong kurang baik yaitu 64,6%. 
Hanya terdapat 23 ibu yang menyatakan peran 
petugas kesehatan tergolong baik (Tabel 2).
Hasil analisis bivariat menunjukkan bah-
wa dari 41 responden dengan pengetahuan yang 
kurang baik sebagian besar cakupan pemberian 
imunisasi Hepatitis B tidak lengkap yaitu 35 
(85,4%). Sementara itu, dari 24 responden yang 
Tabel 1. Pemberian Imunisasi Berdasarkan 
Kelengkapan dan Dosis Imunisasi 
Hepatitis B pada Bayi 6 -12 Bulan
Pemberian Imunisasi n %
Berdasarkan kelengkapan
Tidak Lengkap
Lengkap
Berdasarkan dosis
Hepatitis (Bulan ke-1)
Hepatitis (Bulan ke-2)
Hepatitis (Bulan ke-3)
43
22
53
23
35
66,2
33,8
81,5
35,4
53,8
Sumber : Data Primer, 2015
Tabel 2. Pengetahuan, Sikap, dan Peran Petu-
gas dengan Pemberian Imunisasi 
Hepatitis B pada Bayi 6 -12 Bulan
Variabel n %
Umur (tahun)
20-35 
36-39 
Pendidikan Ibu
SD
SMP
SMA
Perguruan Tinggi
Pekerjaan
Ibu Rumah Tangga (IRT)
Wiraswasta
PNS
Pengetahuan
Kurang Baik
Baik
Sikap
Negatif
Positif
Peran Petugas Kesehatan
Kurang Baik
Baik
58
7
5
6
34
20
39
15
11
41
24
37
28
42
23
89,2
10,8
7,7
9,2
52,3
30,8
60,0
23,1
16,9
63,1
36,9
56,9
43,1
64,6
35,4
Sumber : Data Primer, 2015
memiliki pengetahuan baik terdapat 16 (66,7%) 
cakupan pemberian imunisasi Hepatitis B yang 
lengkap pada bayi 6-12. Analisis chi-square 
menunjukkan bahwa pengetahuan ibu signifikan 
berhubungan dengan pemberian imunisasi Hepa-
titis B (p=0,000) pada bayi 6-12 bulan di wilayah 
kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi Tahun 
2015 (Tabel 3).
Hubungan sikap ibu dengan pemberian 
imunisasi Hepatitis B hasil penelitian dapat di-
ketahui bahwa dari 37 responden yang memiliki 
sikap negatif sebagian besar cakupan pemberian 
imunisasi Hepatitis B tidak lengkap sebanyak 30 
orang (81,1%). Sementara itu, dari 28 responden 
yang memiliki sikap positif terhadap pemberian 
imunisasi Hepatitis B sebagian besar pemberian 
imunisasi Hepatitis B tergolong lengkap seba-
nyak 15 orang (53,6%). Hasil analisis chi-square 
menunjukkan bahwa sikap ibu signifikan ber-
hubungan dengan pemberian imunisasi Hepatitis 
B pada bayi usia 6-12 bulan (p=0,008) di wilayah 
kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi Tahun 
2015  (Tabel 3).
Hubungan peran petugas kesehatan de-
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ngan pemberian imunisasi hepatitis hasil anali-
sis bivariat menunjukkan bahwa dari 42 respon-
den yang menyatakan peran petugas kesehatan 
kurang baik sebagian besar cakupan pemberian 
imunisasi Hepatitis B tidak lengkap, yaitu 35 
orang  (83,3%). Sementara itu, dari 23 respon-
den yang menyatakan peran petugas kesehatan 
baik terdapat 15 orang (65,2%) dengan cakupan 
pemberian imunisasi hepatitis B yang lengkap 
pada bayi 6-12. Analisis chi-square menunjukkan 
bahwa peran petugas kesehatan signifikan ber-
hubungan dengan pemberian imunisasi hepatitis 
B (p=0,000) pada bayi usia 6-12 bulan di wilayah 
kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 
2015 (Tabel 3).
PEMBAHASAN
Pengetahuan merupakan hasil tahu dari 
tahu, dan ini terjadi setelah orang melakukan 
pengindraan terhadap suatu objek tertentu. Pe-
ngetahuan ibu dapat diperoleh dari pendidikan 
atau pengamatan serta informasi yang didapat 
seseorang. Pengetahuan dapat menambah ilmu 
dari seseorang serta merupakan proses dasar dari 
kehidupan manusia.8
Berdasarkan hasil penelitian diketahui 
bahwa pengetahuan ibu tentang pemberian imu-
nisasi Hepatitis B pada bayi 6-12 bulan sebagian 
besar tergolong kurang baik, yaitu 63,1%. Anali-
sis chi-square menunjukkan bahwa pengetahuan 
ibu signifikan berhubungan dengan pemberian 
imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan 
di wilayah kerja Puskesmas Pakuan Baru. Hasil 
penelitian ini sejalan dengan studi yan dilakukan 
oleh Indragiri di Majalengka yang menunjuk-
kan bahwa sebagian besar ibu memiliki penge-
tahuan yang kurang tentang pemberian imunisasi 
hepatitis B (67,6%) dan terdapat hubungan yang 
signifikan antara pengetahuan ibu dengan status 
imunisasi hepatitis B pada bayi.9
Menurut Kusumawati et al. kurangnya 
pengetahuan keluarga meliputi persepsi yang 
salah tentang pentingnya imunisasi dan keparah-
an suatu penyakit merupakan faktor penting yang 
menjadi hambatan keberhasilan imunisasi.10 Stu-
di Ayubi menunjukkan bahwa anak dengan ibu 
yang berpengetahun baik akan memiliki peluang 
Tabel 3. Hubungan Pengetahuan, Sikap, dan Peran Petugas terhadap Pemberian Imu-
nisasi Hepatitis B Pada Bayi 6 -12 Bulan
Variabel
Pemberian Imunisasi 
Hepatisi B
n % p Tidak Lengkap Lengkap
n % n %
Pengetahuan Ibu
Kurang Baik
Baik
Sikap Ibu
Negatif
Positif
Peran Petugas Kesehatan
Kurang Baik
Baik
35
8
30
13
35
8
85,4
33,3
81,1
46,4
83,3
34,8
6
16
7
15
7
15
14,6
66,7
18,9
53,6
16,7
65,2
41
24
37
28
16,7
65,2
100
100
100
100
100
100
0,000
0,008
0,000
Sumber : Data Primer, 2015
memperoleh imunisasi lengkap sebesar 2.21  kali 
dibandingkan dengan ibu berpengetahuan rendah 
setelah mengendalikan variabel pendidikan.11
Hasil penelitian menunjukkan bahwa per-
tanyaan yang paling banyak dijawab kurang tepat 
oleh responden adalah pertanyaan tentang jad-
wal pemberian imunisasi Hepatitis B dosis kedua 
yaitu sebanyak 86,2%. Hasil ini sejalan dengan 
studi Ayubi yang menunjukkan bahwa sebagian 
besar responden tidak mengetahui jadwal pembe-
rian imunisasi Hepatitis B, yaitu sebanyak 70,4% 
dan hanya terdapat 29,6% yang mengetahui jad-
wal pemberian imunisasi Hepatitis B.11 Upaya 
meningkatkan pengetahuan ibu-ibu dapat dilaku-
kan dengan cara, yaitu aktif dalam mencari infor-
masi baik dari media cetak, eletronik dan teman/ 
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tetangga terkait informasi dan solusi tentang ke-
sehatan khususnya tentang imunisasi Hepatitis B. 
Diharapkan pula kepada petugas kesehatan untuk 
dapat meningkatkan perannya sebagai educator 
melalui kegiatan penyuluhan ataupun konseling 
tentang imunisasi Hepatitis B yang diberikan 
ketika ibu berkunjung ke tempat pelayanan ke-
sehatan, sehingga dapat meningkatkan pengeta-
huan ibu tentang pentingnya imunisasi Hepatitis 
B pada bayi.
Hasil penelitian ini menunjukkan sebagian 
besar pendidikan responden adalah tamat Seko-
lah Menengah Atas (SMA) yaitu sebanyak 34 
(52,3%). Hal ini akan menjadi salah satu faktor 
yang mempengaruhi masih rendahnya pengeta-
huan responden tentang pemberian imunisasi. 
Menurut Notoatmodjo pengetahuan dipengaruhi 
oleh pendidikan seseorang. Semakin tinggi pen-
didikan, semakin tinggi pengetahuan terhadap 
imunisasi.12 Hasil ini didukung oleh studi Ayubi 
yang menyimpulkan bahwa semakin tinggi pen-
didikan semakin tinggi pengetahuan ibu.11 Sikap 
merupakan reaksi atau respon seseorang yang 
masih tetutup terhadap suatu stimulus atau ob-
jek yang sudah melibatkan faktor pendapat dan 
emosi bersangkutan.12
Hasil penelitian menunjukkan bahwa seba-
gian besar ibu di wilayah kerja Puskesmas Pakuan 
Baru memiliki sikap negatif tentang pemberian 
imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan 
yaitu sebanyak 37 ibu (56,9%). Hasil analisis 
chi-square menunjukkan bahwa sikap ibu signifi-
kan berhubungan dengan pemberian imunisasi 
Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan di wilayah 
kerja Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 
2015. Hasil penelitian ini sejalan dengan studi 
Rochimah yang menunjukkan bahwa ada hubu-
ngan antara sikap ibu (p=0,001) dengan pembe-
rian imunisasi HB-1 pada bayi umur 0-7 hari.13
Sikap ibu berhubungan dengan status 
imunisasi bayi. Sikap ibu yang positif terhadap 
imunisasi menyebabkan ibu membawa bayinya 
ke pusat pelayanan untuk mendapatkan keleng-
kapan imunisasi.14. Berdasarkan hasil penelitian 
diketahui bahwa terdapat item pernyataan sikap 
yang yang direspon negatif oleh responden, yai-
tu pertanyaan tentang efek samping pemberian 
imunisasi Hepatitis B. Sebagian besar responden 
menyatakan sangat sesuai bahwa pemberian imu-
nisasi sering menimbulkan efek samping yang 
sangat serius (80%). 
Menurut studi Supriadi menyatakan bahwa 
ibu yang mempunyai sikap kurang tentang imu-
nisasi Hepatitis B berisiko 2,34 kali bayinya ti-
dak diberikan imunisasi hepatitis B sedini mung-
kin jika dibandingkan dengan ibu yang bersikap 
baik terhadap imunisasi Hepatitis B pada bayi di 
Kabupaten Tasikmalaya.15 Demikian pula, studi 
Rizani menyimpulkan bahwa proporsi respon-
den yang memiliki sikap negatif berisiko 1,49 
kali lebih besar mempunyai risiko perilaku yang 
tidak baik dalam pemberian imunisasi Hepatitis 
B dibanding sikap yang positif.16 Hal ini menan-
dakan bahwa responden memiliki sikap negatif 
terhadap pemberian imunisasi Hepatitis B pada 
bayi.
Sikap negatif yang muncul pada responden 
disebabkan pemahaman responden yang masih 
kurang tentang pemberian imunisasi Hepatitis B 
pada bayi. Oleh karena itu, sebaiknya petugas ke-
sehatan dapat memberikan penjelasan secara rinci 
tentang pentingnya pemberian imunisasi Hepati-
tis B sehingga dapat merubah sikap negatif pada 
responden tersebut. Selain itu, dapat dilakukan 
kerjasama dengan lintas sektor dengan organisasi 
masyarakat seperti LKMD, PKK, dan LSM untuk 
menyebarluaskan informasi dengan cara penye-
baran leaflet, brosur, dan memasang poster-poster 
atau spanduk tentang pesan pentingnya imunisa-
si Hepatitis B pada bayi. Selain itu, diharapkan 
pula kepada petugas kesehatan untuk mengikut-
sertakan peran kader posyandu dimana petugas 
kesehatan dapat menginformasikan kepada kader 
tentang jadwal imunisasi, sehingga kader dapat 
menyampaikan jadwal imunisasi Hepatitis B ke-
pada ibu-ibu di wilayah posyandu tersebut.
Pelayanan petugas kesehatan dinilai sejak 
ibu kontak dengan pelayanan kesehatan pada saat 
Ante Natal Care (ANC). Pemberian informasi se-
jak awal secara terus menerus dan konsisten ten-
tang imunisasi HB 0-7 hari meningkatkan pema-
haman ibu. Pada saat pertolongan persalinan, 
merupakan waktu yang tepat untuk menyam-
paikan pesan kesehatan dan anjuran serta mem-
berikan pelayanan imunisasi HB 0-7 hari. Ibu 
dalam masa postpartum tidak punya waktu dan 
sumber daya yang cukup untuk mempertimbang-
kan harapan-harapan, persepsi dan hal-hal yang 
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menyangkut masa depan, sehingga ibu akan sa- 
ngat bergantung pada sumber-sumber lain di 
sekitarnya misalnya petugas kesehatan.17
Hasil penelitian menunjukkan bahwa per-
an petugas kesehatan tergolong kurang baik yaitu 
64,6%. Hanya terdapat 23 ibu yang menyatakan 
peran petugas kesehatan tergolong baik. Analisis 
chi-square menunjukkan bahwa peran petugas 
kesehatan signifikan berhubungan dengan pem-
berian imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 
bulan di wilayah kerja Puskesmas Pakuan Baru-
Kota Jambi tahun 2015. Hasil ini sejalan dengan 
hasil penelitian Agustini di Kota Palembang yang 
menunjukkan adanya hubungan antara peran 
petugas kesehatan dengan pemberian imunisasi 
Hepatitis B dengan (p=0,0091).
Hasil penelitian menunjukkan bahwa seba-
gian besar responden menyatakan “tidak” terha-
dap pernyataan tentang peran petugas kesehatan 
dalam memberikan informasi. Sebanyak 47 res-
ponden  (72,3%) menyatakan bahwa petugas ke-
sehatan tidak memberikan informasi kepada ke-
luarga ibu tentang pemberian imunisasi Hepatitis 
B. Hal ini dapat berdampak kepada pengetahuan 
dan sikap ibu yang kurang tentang pemberian 
imunisasi Hepatitis B pada bayinya. 
Berdasarkan hal tersebut diharapkan kepa-
da pihak puskesmas atau Dinas Kesehatan Kota 
Jambi untuk dapat meningkatkan pelatihan ke-
pada petugas kesehatan di bagian KIA sehingga 
kinerja petugas pemberian imunisasi semakin 
baik. Dapat pula diadakannya Kartu Kendali 
Imunisasi sehingga baik petugas kesehatan mau-
pun ibu dapat mengetahui kelengkapan imunisasi 
maupun informasi terkaitu pemberian imunisasi. 
Sementara itu, diharapkan kepada petugas kese-
hatan dapat memberikan penyuluhan tentang jad-
wal dan pemberian imunisasi Hepatitis B kepada 
ibu-ibu di wilayah Puskesmas Pakuan Baru.
KESIMPULAN DAN SARAN
Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan 
dari penelitian yang dilakukan di wilayah kerja 
Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi tahun 2015 
dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan 
yang signifikan antara pengetahuan ibu dengan 
pemberian imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 
6-12 bulan (p=0,000), terdapat hubungan yang 
signifikan antara sikap ibu dengan pemberian 
imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 bulan 
(p=0,008) dan terdapat hubungan yang signifikan 
antara peran petugas kesehatan dengan pembe-
rian imunisasi Hepatitis B pada bayi usia 6-12 
bulan (p=0,000).
Diharapkan petugas kesehatan Puskesmas 
Pakuan dapat menyampaikan informasi tentang 
pentingnya pemberian imunisasi Hepatitis B. 
Selain itu, diharapkan kepada petugas kesehatan 
untuk dapat meningkatkan kegiatan penyuluhan 
ataupun konseling tentang imunisasi Hepatitis B 
yang diberikan ketika ibu berkunjung ke tempat 
pelayanan kesehatan, sehingga dapat meningkat-
kan pengetahuan dan sikap ibu tentang penting-
nya imunisasi Hepatitis B pada bayi.
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